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Multazam Hanif, G0012141, 2016. Perbedaan Bakteriuria Pada Pasien Benign 
Prostatic Hyperplasia dengan Volume Prostat Tinggi dan Tidak Tinggi. Skripsi. 
Fakultas Kedokteran, Universitas Sebelas Maret, Surakarta. 
Latar Belakang: Pada era modern ini angka harapan hidup semakin tinggi, hal ini 
menyebabkan insidensi dan prevalensi Benign Prostatic Hyperplasia (BPH) 
meningkat drastis. Secara teoritis BPH dapat menyebabkan hambatan aliran urin yang 
mengakibatkan bakteri memiliki waktu lebih  lama untuk multiplikasi, tetapi sedikit 
literatur yang membuktikan hal tersebut. Oleh karena itu tujuan dari penelitian ini 
yaitu untuk mengetahui adanya perbedaan bakteriuria pada pasien Benign Prostatic 
Hyperplasia dengan volume prostat tinggi dan tidak tinggi. 
Metode: Penelitian ini menggunakan rancangan observasional analitik retrospektif 
dengan pendekatan cross sectional. Jumlah sampel pada penelitian ini yaitu 62 
pasien. Data pada penelitian ini akan diambil dari rekam medis pasien BPH pada 
periode Januari – Desember 2014 di RSUD Dr. Moewardi. Data yang didapat akan 
dianalisis dengan menggunakan Chi-Square. 
Hasil: Dari hasil analisis menggunakan Chi-Square didapatkan hasil bahwa terdapat 
perbedaan bakteriuria pada pasien Benign Prostatic Hyperplasia dengan volume 
prostat tinggi dan tidak tinggi, dengan nilai 2 = 4,239 dengan taraf signifikansi α = 
0,05 dan derajat kebebasan (db) =1. Didapatkan p = 0,039 atau lebih kecil dari α. 
Simpulan: Terdapat perbedaan bakteriuria pada pasien Benign Prostatic Hyperplasia 
dengan volume prostat tinggi dan tidak tinggi. 
 









Multazam Hanif, G0012141, 2016. Bacteriuria Difference in Benign Prostatic 
Hyperplasia Patient With and Without High Prostate Volume. Mini Thesis. Faculty 
of Medicine, Sebelas Maret University, Surakarta. 
Introduction: In this modern era, human has higher life expectancy, this condition 
cause the incidence and prevalence of Benign Prostatic Hyperplasia (BPH) has 
increased dramatically. Theoretically BPH could lead to obstruction of urine flow 
which causes bacteria has more time to multiply, but only few literature that proves it. 
Therefore the aim of this study is to determine the bacteriuria difference in BPH 
patient with and without high prostate volume. 
Methods: This study used retrospective observational design with cross sectional 
approach. Amount of samples in this study is 62 patients. The data will be taken from 
the BPH patient's medical record in the period from January to December 2014 at Dr. 
Moewardi Hospital. The data obtained will be analyzed using Chi-Square. 
Result: There was bacteriuria difference in BPH patient with and without high 
prostate volume. Based on the data analysis with number of significance α = 0.05, 2 
= 4.239, obtained value of p = 0.039 (p < 0.05).  
Conclusion: There was bacteriuria difference in BPH patient with and without high 
prostate volume
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